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 Streszczenie  
Dostateczna podaż choliny w diecie kobiety ciężarnej jest niezbędna dla optymalnego rozwoju płodu, prawidłowej 
funkcji łożyska oraz wątroby matki. Niestety badania wskazują na fakt, że nawet w krajach dobrze rozwiniętych 
dieta ciężarnych jest zwykle zbyt uboga w cholinę. Zapotrzebowanie w czasie ciąży jest wysokie i wydaje się 
przekraczać obecne zalecenia spożycia. 
Liczne badania przeprowadzone na modelu zwierzęcym dowiodły korelacji między przyjmowaniem choliny w okresie 
ciąży a poprawą funkcjonowania hipokampa, osiąganiu lepszych wyników w testach dotyczących oceny pamięci, 
uwagi oraz orientacji przestrzennej u potomstwa. Endogenna synteza choliny jest niewystarczająca dla pokrycia 
potrzeb rozwijającego się płodu. Dlatego też, mimo zwiększonej zdolności do syntezy endogennej choliny w czasie 
ciąży, zapotrzebowanie przewyższa przeciętną podaż w diecie. Aktualne rozważania na temat zaleceń żywieniowych 
u kobiet ciężarnych dotyczą również dodawania syntetycznej formy witaminy B12 do suplementów zawierających 
kwas foliowy. Wynika to z faktu, że niedobory tej witaminy mogą być ważnym czynnikiem zwiększającym ryzyko 
występowania wad cewy. Szacuje się, że częstość występowania WCN w przypadku niedoboru witaminy B12 
może wzrastać nawet 5-krotnie. 
Poniższy artykuł zawiera przegląd danych dotyczących prawidłowej podaży choliny i witaminy B12 w czasie ciąży 
i laktacji oraz potencjalne skutki ich niedoboru.  
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Adequate choline intake during pregnancy is essential for proper fetal development. Nowadays studies suggest that 
even in high income countries regular pregnant women diet does not provide the satisfactory amount of choline. 
Choline demand during pregnancy is high and it seems to exceed present choline intake recommendations. 
Moreover, lactation period also demands choline supplementation because of its high concentration in female milk. 
Numerous studies on animal model proved correlation between choline supplementation during pregnancy and 
proper fetal cognitive function development. Despite increased synthesis in maternal liver during pregnancy, choline 
demand is much higher than common dietary uptake. Nowadays studies as to the nutritional recommendations 
during pregnancy concern also vitamin B12 supplementation. Vitamin B12 deﬁciency may be an important risk 
factor of neural tube defects development. 
Presented article contains a review of data on proper choline and vitamin B12 uptake during pregnancy and lactation 
and potential results of choline and vitamin B12 poor maternal status.
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Rycina 1. Metabolizm choliny.
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Rycina 2. Rola choliny w rozwoju płodu.
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Rycina 3. Źródła choliny dla płodu.
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